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Resumo

O objetivo deste estudo consiste em analisar as evidéncias cientificas sobre os desafios para a prevengio ¢ monitoramento da
Infecgao Primaria de Corrente Sanguinea (IPCS) por cateteres.Adotou-se a seguinte questdo norteadora: “Quais os desafios
para prevengao e controle da infec¢@o primaria na corrente sanguinea relatada nos estudos publicados?”. Optou — se por utilizar
o método de Revisao Integrativa através da construcao de analise constituida a partir de seis etapas. A busca pelos artigos foi
realizada nas bases de dados online BDENF, LILACS ¢ na biblioteca virtual SciELO. De acordo com os critérios de inclusao
e exclusdo, foram selecionados 5 artigos para analise e discuss@o, de onde emergiram duas categorias para a discussdo dos
artigos, que sao elas: “déficit do conhecimento dos profissionais referente a prevengdo e controle das IPCS” e “solugdes
encontradas e propostas”.Com a analise dos artigos, a questao norteadora apresentou como resposta que o desafio encontrado
para a prevengdo e o controle da infecgdo consiste no déficit do conhecimento dos profissionais quanto as medidas de controle
e prevengdo, ndo sendo ofertado e implementado pelas instituigoes protocolos, treinamentos e atualizagdes sobre o tema. A
partir do estudo realizado concluiu- se que a redug@o nos indices das taxas de Infec¢des Primarias da Corrente Sanguinea requer
um esforgo progressivo e constante, envolvendo a adesdo de todos os profissionais responsaveis pelo manuseio dos cateteres.
Necessitando de medidas educativas alternativas para a adesdo das medidas de prevengéo e controle.

Palavras-chave: Enfermagem, Infec¢des relacionadas a cateter, Prevencéo e controle
Abstract

The aim of this study is to analyze the scientific evidence on the challenges for the prevention and monitoring of Primary
Bloodstream Infection (IPCS) by catheters. The following guiding question was adopted: “What are the challenges for the
prevention and control of primary infection in reported in published studies? ™. It was decided to use the Integrative Review
method through the construction of analysis made from six steps. The search for articles was performed in the online databases
BDENF, LILACS and the SciELO virtual library. According to the inclusion and exclusion criteria, 5 articles were selected for
analysis and discussion, from which two categories emerged for the discussion of the articles, which are: “knowledge deficit
of professionals regarding the prevention and control of SSICs” and “ solutions found and proposed ”. With the analysis of
the articles, the guiding question presented as answer that the challenge found for the infection prevention and control consists
in the lack of knowledge of professionals regarding the control and prevention measures, not being offered and implemented
institutions, protocols, training and updates on the subject. From the study, it was concluded that the reduction in the rates of
Primary Bloodstream Infection rates requires a progressive and constant effort, involving the adherence of all professionals
responsible for catheter handling. Needing alternative educational measures for adherence to prevention and control measures.

Keywords: Nursing, Catheter-related infections, Prevention and control.

Resumen

El objetivo de este estudio es analizar la evidencia cientifica sobre los desafios para la prevencion y el monitoreo de la infeccion
primaria del torrente sanguineo (IPCS) por catéteres. Se adopto la siguiente pregunta guia: “;Cuales son los desafios para la
prevencion y el control de la infeccion primaria en reportado en estudios publicados? ”. Se decidio utilizar el método de Revision
Integrativa a través de la construccion de analisis constituido a partir de seis pasos. La busqueda de articulos se realizo en las
bases de datos en linea BDENF, LILACS y la biblioteca virtual SciELO. De acuerdo con los criterios de inclusion y exclusion,
se seleccionaron 5 articulos para su analisis y discusion, de los cuales surgieron dos categorias para la discusion de los articulos,
que son: “déficit de conocimiento de los profesionales con respecto a la prevencion y el control de los SSIC” y “ soluciones
encontradas y propuestas ”. Con el analisis de los articulos, la pregunta orientadora presentada como respuesta es que el desafio
encontrado para la prevencion y el control de la infeccion consiste en la falta de conocimiento de los profesionales sobre las
medidas de control y prevencion, que no se ofrecen e implementan. instituciones, protocolos, capacitacion y actualizaciones
sobre el tema. A partir del estudio, se concluyd que la reduccion en las tasas de infeccion primaria del torrente sanguineo
requiere un esfuerzo progresivo y constante, que implica la adhesion de todos los profesionales responsables del manejo del
catéter. Necesidad de medidas educativas alternativas para el cumplimiento de las medidas de prevencion y control.
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Introducao

De acordo com a Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA) as Infec¢des Primarias de Corrente
Sanguinea (IPCS) estdo geralmente relacionadas a
assisténcia a saude e sdo infeccdes de consequéncias
sistémicas graves, na maioria das vezes sem foco
primério identificavel. As IPCS s3o aquelas infeccdes
de consequéncias sistémicas graves, bacteremia ou
sepse, sem foco primario identificavel'.

Os fatores de risco mais comuns, S0 os cateteres
vasculares centrais e principalmente os de curta
permanéncia. A IPCS relacionada ao cateter é uma
Infeccdo Relacionada a Saude com alta incidéncia,
especialmente nos pacientes internados em Unidade
de Terapia Intensiva (UTI), por ser um setor onde os
pacientes tém o uso prolongado de cateteres e também
por ser um setor de alta contaminagdo. E determinada
como a primeira infec¢do da corrente sanguinea
nos pacientes em uso de cateter venoso central, por
tempo superior a 48 horas, sem que haja outro foco
infeccioso identificado. No que diz respeito as medidas
de prevencao, o estabelecimento de prioridades ¢é
fundamental.

Deve ser proposto o estabelecimento de politicas
educativas e assistenciais bem como a padronizagdo
da implantacdo e manutencdo de dispositivos
invasivos; o acompanhamento das execucdes dos
procedimentos; adocdo de indicadores de resultado;
devem ser organizados treinamentos para a equipe
multiprofissional; e fortalecer a higienizacdo das maos
entre outras medidas.

Tragou-se para este estudo o objetivo: analisar as
evidéncias cientificas sobre os desafios para a prevengao
e monitoramento da Infeccdo Primaria de Corrente
Sanguinea (IPCS) por cateteres venosos.

Metodologia

Trata-se de uma revisao integrativa de literatura
que permite que pesquisas anteriores sejam sumarizadas
e conclusdes estabelecidas a partir da analise criteriosa
do delineamento metodologico e dos resultados acerca
do tema investigado

Para a realizacdo deste estudo devidamente, é
necessario dar seguimento a padroes de rigor, devendo
apresentar claramente os resultados, de modo que
o leitor seja capaz de identificar as caracteristicas
reais dos artigos incluidos na revisdo. O processo da
construgdo da revisdo integrativa deve percorrer seis
etapas distintas, para que seja consolidada com precisao
e qualidade, atendendo as possiveis expectativas em
relacdo ao estudo®.

1* ETAPA: Identificagdo do tema e selecdo da
questdo de pesquisa: identificagdo do tema e da selegdo

da questao da pesquisa, que deve ser direta, intrinseca e
apresentar relevancia pelo tema trabalhado. A prevengao
e o monitoramento da infeccdo primaria na corrente
sanguinea ¢ relevantepara todos os profissionais da
area da saude, ndo se tratando somente de coeréncia,
mas também da gravidade deste tema assegurando uma
qualidade da assisténcia prestada, e uma importante
diminuigdo dos casos de infec¢des primarias da corrente
sanguinea. A partir desta escolha, a questdo norteadora
para este estudo foi “Quais os desafios para prevengao
e controle da infecgdo primaria na corrente sanguinea
relatada nos estudos publicados?”.

Neste estudo, realizado no periodo de agosto a
novembro de 2019, utilizaram — se as bases de dados
LILACS, BDENF ¢ a biblioteca eletronica SciELO,
além de buscas em protocolos do Ministério da Satde
e Protocolos da Empresa Brasileira de Servigos
Hospitalares (EBSERH). Nesta etapa, também definem
— se as bases de dados em que sera feita a pesquisa.
Na busca das publicagdes utilizaram — se estudos
publicados nos ultimos cinco anos nas bases de dados.
Utilizaram— se as seguintes bases: LILACS, BDENF,
Scientific Eletronic LibraryOnline (SciELO), Manuais
da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA),
do Ministério da Saude e Protocolos da Empresa
Brasileira de Servigos Hospitalares (EBSERH), para a
obten¢do de textos completos pertinentes ao tema em
questao.

2* ETAPA: Estabelecimento dos critérios de
inclusdo e exclusdo: Foram realizadas buscas em nas
bases de dados selecionadas. As buscas nas bases
foram realizadas com os descritores (DeCS/MeSH):
“Cateteres”, “Infec¢des relacionadas a cateter”,
“Infeccdo hospitalar” e “Prevencdo e controle”. Para
colaborar e efetivar o processo de busca utilizou — se
também a combinagdo dos descritores com o operador
booleano “AND”.

Foram eleitos como critérios de inclusdo estudos
primarios ou secundarios publicados em portugués,
inglés e espanhol, artigos disponiveis na integra que
relatassem a os desafios para a prevencdo e controle
da infecgdo primaria na corrente sanguineae artigos
publicados e indexados nos referidos bancos de dados
nos ultimos cinco anos. Como critério de exclusdo
optou-se por ndo utilizar textos incompletos e artigos
que ndo estivessem disponiveis na integra on-line ¢ os
que ndo estivessem publicados nas linguas citadas acima.
Quando o tipo de estudo nao foi descrito de forma clara
pelos pesquisadores, a analise foi fundamentada nos
conceitos sobre metodologia cientifica de pesquisadores
da enfermagem. Sendo assim, iniciou—se uma apuragao
da selecdo dos artigos através da leitura dos titulos e
resumos seguindo os critérios de inclusdo e exclusdo.
Consultando as bases de dados e a biblioteca virtual,
utilizou—se trés agrupamentos dos descritores: infec¢des
relacionadas a cateter AND prevengdo & controle;
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cateteres AND infec¢do hospitalar; cateteres AND
prevencdo & controle. Foram identificados um total de
376 artigos, que apoés a aplicacdo dos critérios reduziu
para 250 artigos, vale ressaltar que ndo a diminuigdo
dos nimeros dos artigos, se deu devido a igualdade em
mais de uma base de dados, estudos com populacio
pediatrica, estudos relacionados a outras infecc¢des
de saude,sendo selecionados 5 artigos para analise e
discussao.

O quantitativo de selecdo esta exemplificado no
Fluxograma (Figura 1).

As tabelas 1, 2 e 3 representam as estratégias
de busca por palavras, realizadas nas bases BDENF,
LILACS e SciELO. Os termos de busca utilizados foram
os descritores (DeCS/MeSH), utilizando o operador
booleano AND.A lacuna “Idioma” ¢é preenchida
pelo quantitativo de artigos encontrados nos idiomas

Portugués, Inglés e Espanhol. A lacuna “Artigos
encontrados” ¢ preenchida pela numeragdo dos artigos
que foram encontrados ao buscar pelo descritor. A
lacuna “Artigos encontrados ap0s critérios de inclusao/
exclusdo” foi preenchida apos a aplicagdo dos critérios
de inclusdo/exclusdo escolhidos previamente. A ultima
lacuna “Artigos selecionados” € o quantitativo de artigos
selecionados apoés leitura do resumo dos artigos que
foram encontrados na lacuna descrita como “Artigos
encontrados apos critérios de inclusdo/exclusdo”. Os
artigos selecionados na ultima lacuna, foram lidos na
integra para a realizacdo da revisdo integrativa.

Apos a selecdo dos artigos nas bases de dados,
foi elaborado um quadro descritivo que ¢ composto
pelo Numero do estudo, representado pela letra E, e o
nome do estudo selecionado conforme exemplificado
no Quadro 1.

539 artigos

Apds critérios de exclusdo

129 artigos
[ ]
BOENF LILACS SCIELO
41 61 27
artigos artigos artigos

~

| _—

Artigos selecionados

i
BOEMF LILACS SCIELO
| [ I
3 ][t ][tarigo]

| Selecdo total =5 artigos |

Figura 1. Fluxograma referente a selecao dos arti-
gos identificados nas bases de dados utilizadas no

estudo, 2019.

Fonte: claborada pela autora.

Quadro 1. Descri¢io dos estudos incluidos na reviso integrativa, segundo titulo e nimero do estudo,2019.

NUMERO DO
NOME DO ESTUDO
ESTUDO (E)
El Saberes da equipe de enfermagem sobre cuidados com cateter venoso central
E2 Adesao da equipe de enfermagem as medidas de prevengao de infecgdes de corrente sanguinea
E3 Prevengdo da infec¢do primaria da corrente sanguinea
E4 Evidéncias de cuidado para prevencdo de infeccio de corrente sanguinea relacionada a cateter
venoso central: revisao sistematica
E5 Avaliagao das praticas de prevengdo e controle de infec¢do da corrente sanguinea em um hospital
governamental
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Tabela 1. Estratégia de busca por palavras, realizada na base de dados BDENF,2019.

Operador

Artigos

Artigos encontrados

Artigos

Termos de Busca Idioma apos critérios de .
Booleano encontrados . = ~ selecionados
inclusdo/exclusao
infecgdes  relacio- Portugués 11
nadas - a  cateter AND 13 Inglés 1 12 3
prevencdo & con- Espanhol 0
trole P
cateteres  infeccdo Portugués 14
. ¢ AND 31 Inglés 1 15 0
hospitalar Espanhol 1
~ Portugués 27
cateteres prevengao AND 30 Inglés 5 14 0
& controle Espanhol 12
Total 76 41 3
Tabela 2. Estratégia de busca por palavras, realizada na base de dados LILACS,2019.
. Artigos encontrados .
Operador Artigos . 1g’ s Artigos
Termos de Busca Idioma apos critérios de .
Booleano encontrados . ~ ~ selecionados
inclusdo/exclusao
infecgdes  relacio- Portugués 22
nadas - a - cateter AND 53 Inglés 15 15 1
prevengdo & con- Espanhol 17
trole P
. N Portugués 6
cateteres  infecgdo AND 212 Inglés 7 25 0
hospitalar Espanhol 13
~ Portugués 48
cateteres prevengao AND 18 Inglés 11 21 0
& controle Espanhol 50
Total 383 61 1
Tabela 3. Estratégia de busca por palavras, realizada na base de dados Scielo, 2019.
. Artigos encontrados .
Operador Artigos . 1g’ s Artigos
Termos de Busca Idioma apos critérios de .
Booleano encontrados . ~ ~ selecionados
inclusdo/exclusao
infecgdes  relacio- Portugués 13
nadas - a - cateter AND 15 Inglés 14 08 0
preven¢do & con- Espanhol 4
trole p
. N Portugués 33
cateteres 1nfec<;a0 AND 40 Inglés 27 10 0
hospitalar Espanhol 6
~ Portugués 22
cateteres prevengao AND 25 Inglés 19 07 1
& controle Espanhol 4
Total 80 25 1
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3* ETAPA: Definicao das informagdes a serem
extraidas dos estudos selecionados: O intuito desta etapa
¢ identificar e sumarizar os dados de forma sucinta para
a obtencao de um material de facil acesso, que agilize as
proximas etapas da revisdo®. Para a extracdo dos dados
dos artigos incluidos nesta revisdo integrativa, utilizou-
se um instrumento validado.

Para esta analise, utilizou—se os seguintes dados
do instrumento devido a sua importancia para esta
revisdo integrativa: Na Identificacdo: titulo do artigo,
autores, pais, idioma, ano de publicacdo; Instituigdo
sede do estudo; Tipo de publicacdo; Caracteristicas
metodologicas do estudo: tipo de publicagdo, objetivo
ou questdo da investigagdo, amostra (selegdo, Critérios
de inclusdo/exclusao dos sujeitos), tratamento de dados,
resultados, analise(nivel de significancia), implicagdes,
nivel de evidéncia, avaliagdo do rigor metodologico.

4* ETAPA: Analise critica dos estudos incluidos:
Semelhantemente a analise dos dados das pesquisas
convencionais, esta fase necessita de uma abordagem
organizada para ponderagdo do rigor e as caracteristicas
de cada estudo. A Pratica Baseada em Evidéncias
enfatiza sistemas de classificagdo em niveis hierarquicos,
que depende da abordagem metodologica adotada. Para
o auxilio da escolha da melhor evidéncia possivel, ¢
proposto uma hierarquia das evidéncias, segundo o
delineamento da pesquisa.

Os niveis de evidéncias para analise dos estudos
foram caracterizados de forma hierarquica, dependendo
da abordagem metodologica adotada, baseada na
categorizagdo da Agency for Healthcare Research and
Quality (AHRQ) dos EUA, classificada em seis niveis
a seguir:

NIVEL 1 - Evidéncias resultantes da meta-
analise de multiplos estudos clinicos controlados e
randomiza—dos

NIVEL II - Evidéncias obtidas em estudos
individuais com delineamento experimental

NIVEL III - Evidéncias de estudos quase-
experimentais

NIVEL IV - Evidéncias de estudos descritivos
(ndo-ex—perimentais) ou com abordagem qualitativa

NIVEL V - Evidéncias provenientes de relatos de
caso ou de experiéncia

NIVEL VI - Evidéncias baseadas em opinides de
espe—cialistas

Para estudos de revisdo existem diversos
métodos. Um dos mais aceitos ¢ ométodo Grading
of Recomendations Assessment, Developing and
Evaluation (GRADE) que foi desenvolvido mais
recentemente. O ponto de partida da avaliagdo ¢ a
apreciacdo do delincamento da pesquisa. Desfechos
provenientes de ensaios clinicos randomizados iniciam
a avaliagdo com pontuagao de alta qualidade (4 pontos),
enquanto aqueles gerados por estudos observacionais
comecam como baixa qualidade (2 pontos). Em seguida,

¢ utilizado um sistema de ponderacao para diminuir ou
aumentar a qualidade da evidéncia’.

Quanto aos niveis de evidéncia os estudos E1l ¢
E2 foram classificados como de nivel 1V, o estudo ES5,
de nivel 111 de evidéncia, E3 e E4 nivel de evidéncia de
baixa qualidade.

Todos os estudos selecionados para a revisdo tém
sua fonte de pais Brasil. Somente os estudos E1 ¢ E4
apresentaram-se em Portugués, os estudos E2, E3 ¢ ES
em Portugués/Inglés.

Quanto ao ano de publicacao os estudos E1, E2
e E4 foram publicados em 2017, o estudo E3 em 2019
e o estudo E5 em 2013. Os estudos E1, E2 e E5 foram
pesquisas realizadas em hospitais ¢ os estudos E3 ¢ E4
nao identificam o local.

Todos os estudos s3o publicagdes da area
Enfermagem. OsestudosE1,E2 e ESsdoapresentadosem
abordagem metodoldgica qualitativa com delineamento
nao—experimental. O estudo E3 ¢ apresentado em forma
de revisao integrativa, o E4 uma revisao sistematica e o
E5 um estudo observacional.

Quanto a selecdo das amostras das pesquisas,
os estudos El, E2 e ES5 utilizaramamostras por
conveniéncia.

Todos os estudos selecionados apresentaram
clareza na identificacdo da trajetoria metodoldgica no
texto.

O estudo E2 apresentou como limitagdo o pouco
periodo de observagdo para o estudo, o E4 apresentou
como limitagdo a escassez de literatura produzida
nacionalmente no ambito da enfermagem, o estudo
E5 apresentou como limitagdo que o desenho quase
experimental desta interven¢ao torna impossivel atribuir
eficacia e causalidade apenas a intervencdo. Da mesma
forma, a realizagdo em um Unico centro hospitalar do
Chile limita a validade externa dos resultados em UTIs
com caracteristicas semelhantes. Os estudos E1 e E3
ndo relataram limitagdes.

Os desafios encontrados foram o déficit no
conhecimento da equipe em relacdo as medidas de
prevengao e controle, devido ao fato do desconhecimento
dos protocolos das instituicdes e a nao oferta de
treinamentos e atualizacdes.

5* ETAPA: Discussdo dos resultados: Nesta etapa,
a partir da interpretagdo e da sintese feita anteriormente,
¢ realizado um comparativo com as teorias disponiveis
sobre o tema, observa os resultados dos dados
evidenciados, sendo possivel estabelecer prioridades
para estudos futuros que contribuam para uma melhor
assisténcia. No entanto, para preservar a validade da
revisdo integrativa, o pesquisador deve destacar suas
conclusdes e estimativas, assim como explicar suas
orientagoes.

6" ETAPA: Apresentacdo da revisdo integrativa:
A apresentacdo da revisdo deve ser distinta e integra
para permitir ao leitor a avaliagdo critica dos resultados.
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Devendo compreender informacgdes favordveis e
minuciosas,baseadasemmetodologias contextualizadas,
sem haver emissao de qualquer evidéncia pertinente.

Resultados e Discussao

Mediante a estas 6 etapas, esta revisdo integrativa
apresentou os registros abaixo relacionados a
categorizagdo dos estudos, analise e discussdo. A partir
da analise dos estudos, emergiram 2 categorias, uma
sendo o desafio encontrado evidenciado pelo déficit do
conhecimento dos profissionais e a segunda categoria
foi embasada nas solugdes e consideragdes propostas

pelos autores dos artigos que foram selecionados.

Déficit do conhecimento dos profissionais
referente a prevencio e controle das
IPCS

Nos estudos E1, E2 e ES apareceu em comum o
objetivo central, que era a avaliagdo do conhecimento
dos profissionais referente a prevencdo das Infecgdes
Primarias da Corrente Sanguinea. Juntamente todos
os artigos, incluindo os estudos E3 e E4, estdo em
conformidade com os resultados e recomendacdes de
seus estudos, o que diagnostica como um desafio, o
déficit do conhecimento dos profissionais relacionado
a prevencdo e ao monitoramento da infec¢do primaria
da corrente sanguinea. Alguns profissionais relatam
o desconhecimento das praticas de prevencdo e
monitoramento, devido a institui¢do em que trabalham
ndo ter apresentados nenhum protocolo, ofertado
treinamento e/ou atualizagdes pertinentes ao tema.

As etapas do processo de cuidados com o CVC
de curta permanéncia de manuten¢do e manuseio
do CVC, s3o de alta relevancia, pois a inser¢do do
CVC possibilita porta de entrada para colonizacdo de
microorganismos®.

Torna-se evidente a necessidade de programar
acOes que contemplem a orientagdo e a fiscalizagdo
das a¢des adotadas pelos profissionais de saude, visto
que, para diminuir a colonizag¢@o no sitio de insercao,
evitando a multiplicagdo de microrganismos, sao
imprescindiveis medidas profilaticas, pela higienizagao
das maos; adequada preparag@o da pele com antisséptico;
cuidados relacionados apos a implantagdao do cateter,
como o tipo de curativo a ser realizado. Com isso, os
profissionais terdo atualizagdo sobre o tema interferindo
nareducdo do nivel de déficit do conhecimento. Pertence
ao profissional de satude a atualizagdo do conhecimento
sobre as medidas preventivas e questdes que envolvem
a biosseguranga, através da qualificagdo profissional,
aderindo as recomendagdes existentes na literatura a
respeito das medidas de prevencao das IPCS.

Solucoes encontradas para 0
monitoramento e prevenc¢ao das IPCS

Todos os estudos apresentam como soluc¢do
o reforco das educacdes permanentes, com didaticas
diferentes e implementag¢des dos protocolos, normas e
rotinas dainstitui¢ao conforme protocolos desenvolvidos
pela CDC e pela ANVISA. Visto que o déficit
apresentado ¢ relacionado devido ao desconhecimento
dos protocolos institucionais. Essas medidas de solug¢ao
sdo eficazes se os programas permanecerem continuos
e ativos, fazendo-se necessarias verificagdes periddicas
para sua avaliagdo das praticas e melhorias assistenciais.
A educacdo permanente em saide ¢ uma proposta
que visa a aprendizagem no trabalho, incorporando o
aprender e o ensinar no cotidiano, afim de possibilitar a
transformagdo das praticas assistencial, contemplando
uma abordagem individual, coletiva ou institucional.

Propostas para o monitoramento e
prevencao das IPCS

Diante da implementag¢do de protocolos, torna
essencial a capacitag@o e treinamento dos profissionais
paravalidarsuastécnicas assistenciais. Instituindo assim,
um programa de melhoria para diminui¢do do indice
de IPCS e atribuindo qualificacdo aos profissionais da
instituicdo. As principais ferramentas utilizadas para
reducdo da infecgdo da corrente sanguinea relacionada
ao cateter sdo compostas por programas de vigilancia
e de educagdo aos profissionais envolvidos na inser¢ao
e manuten¢do do CVC. Todavia, essas medidas sdo
eficazes se o0s programas permanecerem ativos e
continuos, sendo necessarias fiscalizagdes desses
programas para avaliacdo da pratica e das melhorias®.

Conclusao

Por meio dessa revisao integrativa foi possivel
evidenciar que a redug¢do nos indices das taxas de
Infecgdes Primarias da Corrente Sanguinea requer um
esfor¢o progressivo e constante dos profissionais de
saude, envolvendo a adesdo por todos os integrantes
dos hospitais, principalmente de todos os profissionais
assistenciais  responsaveis pelo manuseio dos
cateteres. Para isso ¢ imprescindivel a institui¢ao
de capacitagdes, atualizagdes e apresentagdes dos
protocolos institucionais, assim como a implementagao
dos mesmos.

Acerca das publicagdes encontradas e estudadas,
sugere-se novos estudos que visem o aprofundamento
nesta tematica, assim como novas ideias e didaticas
que tragam propostas resolutivas para a diminui¢ao do
indice dessas infecgdes.
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Este estudo pode contribuir a fim de proporcionar
a disseminacdo dos conhecimentos sobre as adoc¢oes de
estratégias viaveis para a redugao das taxas de [PCS e ao
mesmo tempo a identificacdo de possiveis fragilidades
resultantes das aplicagdes dos métodos adotados para
a disponibilizacdo dos protocolos, que poderdo servir
de evidéncias de melhorias das agdes adotadas e da
progressao dos profissionais.
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